臺北市政府社會局102年度第1次
公私立身心障礙福利機構聯繫會報會議紀錄
壹、會議時間：中華民國102年3月29日上午9時30分
貳、會議地點：臺北市政府7樓南區郭錫瑠廳
參、主持人：臺北市政府社會局廖專員秋芬   　　　　　記錄：盧蕙如
肆、出席人員：陳課長威勝、鄭物理治療師欣宜、吳組長淑珠、劉主任啟惠、王副組長舒嫻、王主任美鳳、余社工昌晏、劉組長姿宏、鄒組長聖盈、侯主任富桂、施主任正芬、陳社工香彤、陳主任幸君、王主任淑惠、陳主任雲玉、黃主任如玉、曾組長素娟、胡組長啟泰、賴社工宛柔、黃主任淑寬、黃院長雯靖、謝主任佩青、馮社工秋蓉、楊主任秀敏、鄭主任郁榮、張社工雯琦、邱主任淑絹、李組長淑慧、胡主任賢芳、楊主任惠珠、葉主任靜雯、陳社工宛伶、吳組長佩玲、魏社工員巧玟、張約聘輔導員素美
伍、上次會議決議事項及後續處理情形：
	項目
	內容
	後續處理情形

	提案一
	本中心長期合作之醫療院所今年因故不能派健檢團隊至中心為服務使用者健康檢查，造成機構及服務使用者不便。(提案單位：臺北市私立陽明養護中心)
	請陽明養護中心請教其他機構目前合作之醫療院所，或多詢問其他醫療院所至機構健康檢查的可能性。或請陽明養護中心先研商替代方案，讓服務使用者可以至醫療院所健康檢查，例如於日常訓練活動項目加入服務使用者至醫院檢查時可能發生的狀況，讓服務使用者先熟悉流程，或讓服務使用者先至醫院熟悉環境，減少服務使用者的不安全感。

後續處理情形：業依會議結論辦理。
主席裁示：本案除管。

	臨時動議提案一
	為因應幼托整合政策實施造成之身心障礙兼辦早期療育機構（以下簡稱早療機構）收托人數下降，建議社會局同意機構提供多元化之服務。（提案單位：第一兒童發展中心）
	1. 若私立早療機構欲擴增之服務項目為本局權管業務，請依「私立身心障礙福利機構設立許可及管理辦法」向本局申請變更服務項目；如非屬本局權管業務，請依據相關法令逕向權管單位提出申請。
2. 有關課後安親服務因非屬本局權管業務，請依「兒童課後照顧服務班與中心設立及管理辦法」向主管機關申請設立，俟完成相關行政程序及核准設立後，始能提供服務。
後續處理情形：業依會議結論辦理。
主席裁示：本案除管。

	臨時動議提案二
	台灣電力公司已於本年度調漲電價，社會局是否有提供補助或相關因應措施。（提案單位：恆愛發展中心）
	1. 內政部已於101年8月13日召開「因應電價調漲對社會福利機構之協助措施會議」，擬由台灣電力公司提供電費補貼，並已確認各縣市可申請之補助上限。另本市所獲之補助上限需分配予身障、兒少及老人福利機構，故本案俟本局研商確認身障機構獲分配之總額後，再向各機構說明申請相關事宜。

2. 有關節約能源之措施及方式，請逕洽經濟部能源局。
後續處理情形：本局為輔導公設民營及財團法人社會福利機構響應政府節能減碳政策，比照台灣電力公司節能措施，引導機構節約能源，特制定臺北市政府社會局辦理內政部「公設民營及財團法人社會福利機構申請生活扶助計畫」實施計畫，以減少電費調漲對機構之衝擊。第1期補助本局已於102年2月19日函報內政部，經確認內政部尚在辦理彙整作業中。
主席裁示：本案除管。


陸、工作報告：

一、查本市部分機構工作人員人力未符「身心障礙福利機構設施及人員

    配置標準」之規定，依據身心障礙者權益保障法第93條第1項第2

    款規定，應予處罰，故請　貴單位確實依法規規定辦理，以免受罰。

二、鑑於颱風季節將屆，請各單位加強各項減災整備工作並重新檢視修

    訂「臺北市身心障礙福利機構防災計畫書」，於102年4月底前函

    報本局。

三、本局102年度身心障礙福利機構防災無預警查訪截至102年3月29

    日止，共計辦理19家，預計將於102年7月30日前完成本市各機

    構查訪事宜，查訪後提供之建議事項，請納入機構防災整備工作之

    參考，並確實落實相關防災措施。

四、有關本局102年度補助「臺北市身心障礙福利機構辦理訓練及活動」之政策性補助項目，請各身心障礙福利機構於4月30日前踴躍提出申請。
五、本市公設民營機構如有對外辦理活動、行文或需使用機構名稱時，請確實依契約書內規定之機構全銜對外稱之。

六、為全面提升本府服務品質，本府研考會將針對第一線服務機關進行為民服務工作不定期現場考核，102年度除每年原排定之「服務品質年度考核類」外，同時增加「專案考核類」(表格如附件)，本局將每4個月進行1次查訪，請各機構亦隨時注意來訪人員，並加強服務人員之服務品質，如遇本府研考會人員來訪，請即刻派員通知本局。
七、有關性騷擾防治相關措施，前已於101年9月27日再次宣導各單位務必參考範例訂定性騷擾防治申訴及調查處理要點。考量近期發生服務單位(非本市身心障礙福利機構)經檢舉有疑似性侵害事件發生，且經主管機關調查發現該單位並未公開揭示性騷擾防治措施，因而受罰。故再次宣導，請  貴單位依規定辦理，以免受罰。
柒、經驗分享：
    臺北市立陽明教養院「吞嚥困難障礙和骨質疏鬆防治，推廣於          本市之可行性和調查」分享。
捌、散會：10:35
陽明教養院推行之吞嚥困難防治計畫的吞嚥困難高危險群篩檢指標有哪些 ？
答：可透過下列所列十項吞嚥困難可能徵兆，作為篩選吞嚥困難的指標，內容如下：

1.癲癇發作頻繁(一天兩到三次)。
2.不明原因發燒(近一年3次以上) 。
3.肺炎(近1年1次以上) 。
4.體重減輕(一個月內減輕百分之五) 。
5.吞後食物仍會殘留在口腔內，無法吞乾淨。 

6.食物含在口腔內很長時間、或食物卡在喉嚨，很難或無法吞下。
7.口腔閉合度不佳導致食物易隨口水或舌頭動作流出口腔外。
8.進食期間或進食完不久出現咳嗽或嗆咳。
9.每口食物需吞嚥兩三回(重複或多次的吞嚥動作)，才能完全吞乾淨。
10.進食中進食完後(包括喝水吃東西)發聲會有混濁的咕嚕聲。
陽明教養院推行之骨質疏鬆防治計畫的高危險群篩檢指標有哪些 ？
答：

1.體重過輕（身體質量指數BMI<18.5）。

2.服用抗癲癇藥物者。

3.長期臥床（運動不足）者。

4.具骨折病史者。
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